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- Abstract 

원 발성 간암의 Lipiodol-CT 소견 : Lipiod이 

침착 유형과 혈청 AFP와의 상관관계를 중심으로 

연서l 대 학교 의 과대 학 잔단방사선과학교실 

정재준·유형식·이종태·김기황 

Lipiodol-CT Findings of Hepatocellular Carcinoma:Correlation with 

Lipiodol Accumulation Pattern and Serum AFP 

Jae Joon Chung, M.D. , Hyung Sik Yoo, M.D., Jong Tae Lee, M.D., 
Ki Whang Kim, M.D. 

Department of Diagnostic Radiology, College of Medicine, Yonsei University 

Early diag nos is of hepatocellul ar carcinoma( hepatoma) along with surgical resection is the 

most appropr iate therapeutic modality. For thi s purpose , there have bee n many reports con­

cerning the diagnostic value of Lip iodol-CT scan 

The authors se lected 45 patients with hepatoma during the period of Feb. 1986 to ] an. 1988 

who rece ived a conventional CT scan , hepatic ang iography and a L ipiodol-CT scan. The 

resul ts were as follows 

1. There was no s tatistical significance betwee n seru m AFP leve l and mass size , morphology 

and amount of necrosis 

2. Tumor necros is was obse rved in a single massive and multinodular type when the tumor size 

exceeded 5 cm 

3. Pattern II on Lipiodol-CT , homogenous accumulation of Li piodol except for the area of 

inner necros is , was most freq uently demonstrated , which means that a tumor mass with 

hypervascularity and increased blood fl ow wi ll att ract Lipiodol better 

4. L ipiodol- CT was superior to conventional CT in detecting small , daughter nodules 

5. When L ipiodol had accumulated we ll within the tumor, non- change and decrease of the 

serum AFP level after Lipiodol injection occurred in 90 % of cases , which sugges ted 

clinical significance of therapeutic process 

Index 꺼Tords: L iver neo plasms , therapy 

Live r, CT , 
L iver, Ang iog raphy , 

이 논문은 1 989년 8월 29일 접 수하여 1989년 1 0월 6알에 채 택 되 였음 
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1. 서 론 

원발성 간세포암(간앙)은 우리냐라에서 흔한 악성 

종양의 하나로， 그 발뱅 및 진행과정이 뚜렷치 않고 

조기 진단이 어려워 일단 말견되었다 하더라도， 대부 

분 간경화증을 동반하거 나 수숭이 불가능할 정 도로 진 

행되어 있는 경우가 많다. 

간암의 진단방법으로는 땅사성 동위원소를 이용한 

간주사， 초음파검사 등의 바침습적 방업괴- 혈판조영 

술 등의 첨습석 방법이 았으나 이들은 0 1 세한 병소를 

찾기 힘들고 원발병소부위의 정확한 양상 및 청습염위 

를 알 수 없는 단점이 있어 최근엔 전산화단층촬영 

(CT)이 간암의 뱅소 및 그 침습범위를 알아보는데 널 

리 이용되고 있마 1 ) 더우기 지용성 조영제인 L ipi ­

。dol을 간동맥을 통해 주입한 후， 복부 CT를 실시하 

여 마를 검사에서 발견하지 옷했던 작은 간암 또는 소 

결절을 발견할 수 있마는 견해들이 최근 보고되고 
。 1 r .L2-9 1 
λ^ -, 
간암의 확진은 수술， 경파적 흡인 천자 검사외에 임 

상적 인 혈청 AFP(alpha-feto protein)-"1 의 상승 등으 

로 이루어지고 있마. 이에 저자들은 복부 CT , 간동맥 

조영 술 및 Lip i od ol-CT을 시 행 받은 간암환자에 서 종 

괴의 유형， 크기， 괴사량파 AFP치와의 상판판계 및 

Lip iodol-CT의 진단석 가치를 얄아보기 위해 본 연구 

를 하였다. 

n 대상 및 방법 

1 986년 2월부터 1988년 1월까지 연세대학교 의파대 

학 부속 세브란스병원에 간암으로 입원하여 복부 C­

T , 간동맥 조영 술 및 Lipiodo l- CT를 시 행 받은 45명 

(남 : 31 , 여 : 14 )을 대상으로 하였다. 

간암의 확신은 간생 검 술 20여1. 땅사선학적 소견 23 

예， 수술 2예로 이루어졌으며， 모든 환자에서 헬청 

AFP치 를 Lipiodol 주업 천과 주입 후 4주경 에 검 사하 

였마. AFP치 는 Serodi a AFP mon。시 약 (F uj ilebo 

Co.)을 。 l 용한 reverse pass ive hemagglu tinat i on 업 을 

이 용해 측정하였는데 ， 검사-망업상 시약에 의한 AF P 

치 겸출이 2의 3제곱 배 수로 행해지며 최고치가 12, 

800 ng/ml 이 상으로 나타나므로， 이 이 상일 경 우 간 

암의 잔단에 있어서 강양성으로 의 미 를 두었고， L ipi 

odol(Ethyl ester of the fatty acid of poppy seed oil; 

38 % iodine w/ w, Andrë-Gelbe Lab. France)은 3cc 

에서 1 5cc까지 선택석 간동맥 조영숭후 종괴의 크키와 

혈판성 정도에 따라 선택된 카테타를 통해 서서허 주 

업하였다. 

CT는 GE 9800 또는 Philips Tomoscan 310을 이 용 

하였으며 만층연의 두께는 GE 9800안 경우 lO mm , 

Philips T omoscan 310인 경우 9mm로 하였고， Lipi­

odol-CT는 Lipiod이 주업 후 2주에 서 4주사이 에 시 행 

하였다. 종괴의 크기는 CT상 가장 큰 지릎을 나타내 

는 단연에서 실측하였으며， 다결절형은 가장 큰 종괴 

의 크기를 기준￡로 하였고 괴사량은 종괴내부의 저밀 

도를 나타내는 양을 천체 넓이의 백분율(%)로 계산하 

였다. 

Lipiodo l-CT 소견에 서 Lipiodol이 종괴 내 에 분포 

되는유형을저자들이 임의로 I 행부터 W형 까지 분류 

하였는데 그 유형은 마음과 같다. 

Pattern 1 :Homoge nous and even accumulation of 

Lipiodol within the tumor mass. 

Pattern II :Relatively homogenous uptake with ce n­

tral necrotic , avascular area 

P attern 1lI :Peripheral ring- like uptake with massive 

necros ls 

Pattern N :I rreg ul arly scattered accumulati on 

III . 결 과 

환자의 연령은 32세에서 75세 (평균 53.9세)까지였 

으며 , 남녀 의 비 는 총 45예 중 남자가 31예 (58.9 % ) , 

여자가 14예 (3 1. 3%)를 보여 2.2 : 1 이었고， 50대가 

21예 (46.7 %) , 60대 가 10예 (22 . 2 % )로 50대 와 60대 

에 가장많은반도를 보였다. 

종괴 크기 는 5.0 cm 이 하가 12예 (26.7 % ), 5.1-

10.0 cm 사이가 23예 (5 1. 5% ) ， 1 0 . lcm 이상이 10예 

(22.2 %)였으며 AFP치 는 5.0 cm 이 하에서 음성이 

41. 7 %, 5. 1-10. 0 cm에서 12, 800 ng/ml 이상이 47. 

8% , 10.1 cm 이 상에 선 12, 800 ng/ ml 이 상이 50. 0 % 

였마(Tab l e 1) 

종괴 유형 은 고럽 형 (sing le mass ive type )이 22예 

(48.9 % ), 마결절형 (multinod ular type) 16예 (35 . 6 

%) , 미 만형 (diffu se infiltrative type) 7예 (1 5.5 %) 였 

으여 ， AFP치는 고럽형에서 음성 이 45.5% , 12 , 800 
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~cr.j good파 fai r 33예 의 Lipiodol 첨 착형 태 를 앞의 

유형 별로 분류한 바 Pattern 1 이 11예 (33.3% , 고립 

형 : 마결절형 =6:5) ， 11 가 16예 ( 48 . 5% ， 고립형 

: 마결결형 =9: 7) , III 가 2예 (6 .1 %), N가 4예 (1 2.1 

%)로 P attern 1 , 11 가 8l. 8 %를 차지 하였는데 , Pat 

tern 1 의 경 우 10예 ( 90.9 % )에 서 , Pattern 11 는 전예 
에서 파혈판성을 보여 ， 혈류가 많은 종괴에 Lipiod이 

이 장 칭 착되 는 것 을 시 사한다(Tab le 5)(Fig. 1'4) 

복부 CT에 서 안보인 소결절 (daughter nodule)들이 

Lipiodol.CT에서 보인 경우는 9예 ( 20 % ) 이며， 그 크 

기는 0.5-3.0 cm 사이 이고 그 숫자는 1개에서 20여 

개 까지 였 다(Fig. 5 , 6) 

Lipiodol-CT 45예 중 good 20예 에 서 Lipiod이 투여 

- 정재준 외 · 원말성 간암의 Lipiodol. CT 소견 

--____ S ize(cm) 
AFP(r뼈n탬l땅g/짜R김Ìj'、'-..... 0•-5.0 5. 1- 10.0 10. 1- To。야t때a 

(-) 

0- 200 

201 - 1600 

1601-12800 

12801 

14(311) 

1( 22) 

9( 20 0) 

3( 6.7) 

18(40.0) 

q
니
 1i 

C
니
 

8 

q
니
 1i 

14 -

Table 1. Mass S ixe and AFP 

5 

l 

3 

1 

2 

12(26 7) 23(511) 10(22.2) 45(1 00) Total(%) 

Table 2. Mass Type and AFP 

DI MN 

3 

----------、Necros i s
AFP(ng/ml)~ 

(-) 

0- 200 

201- 1600 

1601-12800 

12801-

Table 3. Necrosis and AF P in S ingle Massive T ype 
(22 Cases) 2 ?

니
 
。
〈υ
7l 

-----• Type 「←、: ‘ SM AFP(ng/ml~ 

(-) 10 

0- 200 

201- 1600 4 

1601- 12800 

12801 N on. necrosis 26-50% 0-25% 4 7 

4 

l 

2 

6 7(1 5.5) 

SM:single massive MN:multinodular 
Dl:di ffuse infiltrative 

16(35.6) 22(48.9) Tatal(%) 

2 

2 

4 

9(40 .9) 3(1 3.6) 

Table 4. Vascularity and Necrosis on Each T ype 

Necros is Vascul ar ity NO.of 

(-) 

n”ι
 ,‘
u 

?l 

21(467) 

。 f Li piodol-CT(33 Patterns Di stributi on Table 5. 
Cases) 

No. of Cases 

11(333) 

16(485) 

2( 6. 1) 

4(1 21 ) 

33(100 ) 

10(455) Total(%) 

(+) 

13 

11 

36(800) 9(200) 24(53.3) 45 Total(%) 

·AVQ 

폐
 

Hy po 

2 

7 

I 
U 
m 
Nn 

Tota l(%) 

Hyper 

20 

16 

Pattern 
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Cases 

갱
 얘
 7 

ng/ ml 이상이 3l. 8 %이고， 마결절형에서 12, 800 

ng/ ml 이상이 43.8% , 미 만형에선 12, 800 ng/ml이상 

이 57. 1 였 마(Table 2) 

고립형 22예중 괴사는 1 3예 (59. 1 % )에서 보였고， 

이중 괴사량 25 %이하(10예 )에선 AFP치 가 60 %에 

서 음성이었고， 26-50 % (3예)에선 음성 이 없었A며 

12, 800 ng/ ml 이 상은 각각 40.0 %와 33. 3 %에 서 나 

타내어 괴사량과 AFP치와의 상판판계는 없었다 

(Table 3) 

고립형파 마결철형에서 괴사를 보인 24예 (63 . 2 %) 

모두 크기가 5.0 cm 이상이 었 다. 

깐동액 조영숭상 고립형은 90. 9% , 마결절형은 100 

%에서 파혈관성 을보였고， 미만행은모두저 헬판성 

을 보였마 ( Table 4 ) 

Lipiodol-CT 45예 에 서 Lipiod이이 간동맥 을 통해 

종괴 내 에 침 착된 양상을 "1 교한 바， Lipiod이의 첨 착 
이 복부 CT상 나타났던 고형부위의 80 % 이상일 경 

우를 good , 60 %에서 80 %까지를 fair , 60 % 이하인 

경 우를 poor로 임 의 분류하였 는데 , 각각 good 20예 

(44.4 %) , fair 13예 (28. 9 %) , poo r 1 2예 (26. 7 %)였 

찌
 뼈
 
m 
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Fig. 1. Pattern 1 :Conventional CT shows well de­
fined , low densi ty mass in R t. lobe of the live r 
Lipiodol-CT shows homogenous accumulation of Lipi 
odo l within tumor mass 

Fig. 2. Pattern II :Conventional CT shows low density 
mass with marginal enh ancement and central necrosis 
in R t. lobe of the liver. a 
Lipiodol-CT shows relat ively homogenous uptake in 
solid porti on with central necrotic area 

전후 . AFP치의 불밴이 13예 (65 %) . 감소 5예 (25 

%). 증가 2예(10 %)로 AFP치의 붕변과 감소가 90 

%로 나타났고. AFP치의 불밴과 감소를 보안 18예중 

종괴 크기의 밴화가 없거냐 작아선 경우가 12예 (66.7 

% )로 냐타났다. 

N . 고 :Ä:. 
ε극 

원딸성 간세포암은 조기발견하여 간엽절제술을 시 

행하는 것이 가장 좋은 치료방법이나， 우리나라에선 

대부분 B형 간염후 진행된 간경화증을 동반하거나， 

잔행된 상태에서 발견되는 경우가 많아 수출 요엽을 

기대하기 힘든 살정으로 실제 수술 가능한 환자는 천 

b 
Fig. 4. Pattern N 
a. Hepatic angiography shows avascularity of the tumor 
mass in R t. lobe of the liver(left ) 
Diffusely scattered Lipiodol particles are noted in 
avascular mass( rig ht) 
b. Lipiodol-CT shows irregu larly scattered Lipiodol 
accum ul ation within the ill defi ned , infiltrative mass 
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Fig. 5. Conventional CT shows one low density mass 
on Rt. lobe 01 the liver 
Lipiodol-CT shows another additional mass posterior 
to the main mass(arrowheadsl 

Fig. 6. Lipiodol-CT shows multiple , small daughter 
nodules in R t. lobe 01 the liver, which were not de­
tected on conventional CT scan(arrowheads) 

체의 27.3 %에 지나지 않는다고 보고도 있다10 ) 

간암 발견에 있어서 Lipiod이의 역할에 대해선 1979 

년 일본의 Nakakuma 등2 ， 3 }이 처 읍 보고한 이래 최근 

까지 많은 문현 보고들이 았 다4-9 } 즉， 지 용성 조영 

제인 Lipiodol을 간동액을 통해 주입하여 간암의 진단 

에 이용하였고 이후 1wai(l 984) 등이 토끼에 간암을 

유발시 킨 후 간동액 에 Lipiodol을 주엽 하여 Lipiodol 

이 간암의 작은 마세첼판 뿐얀 아니라 간암세포내에서 

도 발견되며， 특히 간암세포내에 선택적으로 장기간 

남아 있는다는 것을 보고하였다7 ) 1985년 Ohishi 등 

은 Lipiodol에 지 방 친화성 의 항암제 인 Adriamycin , 

Mitomycin C 및 SMANCS(Stylene Maleic Acid 

Neocarzino Statin) 등을 부착시 켜 간동맥 을 통해 주 

업함으로써 항암 효파를 이용한 치료를 시도하였고5 ) 

이후 여러 운헌 보고들이 있었다ll ， 12 } 1986년 Yoo 동 

은 Lipiodo l에 함유된 1-127의 불활성 성분을 1 - 131로 

치환하여 간동액 색선숨에 이용함으로써 간암치료에 

효파를 볼 수 있마고 보고하였 다1 3 } 

이와 같이 Lipiod이이 간암 조직에 선택척으로 장시 

간 축적되어 있는 기전에 매해서는 3가지로 요약할 수 

있는데 첫째 종양혈관은 근육층과 탄력성유층이 결여 

된 기형석인 헬판으로 헬류가 느리고， 둘째 종양혈판 

의 파투파성￡로 암조직내에 침투한 후 축석되며， 세 

째 종양내에 임파조직의 결여로 Lipiodol의 흡수처리 

가 불가능하다4 ， 5 ， 7} Maki 등1 1 }파 Bruneton 등14 )은 

Lipiodol-CT상 간암은 균등분포의 강한 Lip;odol 집 

석 을 보안 반연， 건이 간암은 주로 주변에 Lipiodol이 

분포하였다가 수개월만에 완전히 소실된마고 하였고， 

혈판종의 경 우 분산된 또는 반상(mottled)의 분포를 

보이 마 수주안에 소살된마고 하였으나， 박 등8 )은 4예 

의 혈판종에서 모두 Lipiodol의 축석을 판찰하였￡ 

며， 천 등1 5)도 혈관종에서 혈판종내 이상 혈관내에 

Lipiod이이 축적 되 어 장기 간 잔류한마고 보고하여 

Lipiod이의 축석 여 부만으로 악성 과 양성 종양을 구t영 

하는데 어려움이 있다고 하였다. 또한 간경화증 환자 

에서의 재생결절들은 Lipiodol의 집적이 될 수도 있으 

나14 ) Yumoto 둥4 )은 칩석을 발견치 옷한 바， 섬유성 

및 경화성 결절， 파소 및 무헬관성의 결절 등은 크기 

가 어느 정도 크더라도 Lipiodol의 첨착을 기대하기가 

어렵다고 하겠마. 

Lipiod이 droplet이 간암의 마세혈관이나 간암 세포 

안에 청착되는 기천에 대한 설영으로는 정확한 것은 

없지 만 마음과 같이 추정 되 고 있 다. 즉 Lipiodol dro­

plet이 간동맥 분지 를 따라 원위 부로 갈수록 Sipho­

mng 효파로 입자플이 쪼개져 더욱 작아지고 이것들이 

간 살질내나 종양세포내에 분포하게 되는데， 정상 간 

조직 내 에 있 는 Lipiodol 업 자들은 Kupffer cells이 나 

임파계에 의해 탐식， 처리되고 간암세포내의 Lipi 

。dol은 Kupffer cells파 임 파계 가 파괴 되 어 있 어 이 들 

을 통한 처리가 되지 않아 간암내에 선택석으로 장시 

간 남아있게 된다2.5 ， 11 ， 16) 

앞서 말한 바와 같이 Bruneton 등14 }은 간종괴 의 

Lipiodol-CT를 시 행 하여 4 semiologic patterns을 마 

음파 같이 기술하였마. 

Type 1 - Hypervasc ular tumor with intense Lipi­

odol uptake (hepatoma , metastasis , focal 

nodular hyperplasia , nod ular regenerative 
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hyperplas ia) 

Type II - Hypovascular tumor with no peripheral en 

hancement (hepatoma, metastasis, cholan­

giocarcinoma) 

Type ill - Hypovascular tumor with a hypervascular 

rim (hepatoma, metastasis) 

Type N - Hypovascular tumor with a mottlet! halo 

(hemangioma only) 

이와 같이 간암의 경우 Type I-ill 까지 보일 수 있 

지만 Type 1 의 경우가 78 %로 가장 않았고， 혈판종 

의 경 우 모두 Type N로 나타났우며 전이 암도 Type 

1 - ill 까지 보였지 만 Type ill 가 58_3 %로 가장 않 

았마. 또한 chol angiocarcinoma는 모두 type II , 재 생 

결절은 모두 type 1 을 나타냈다. 본 저자들의 경우 

원발성 간암만을 대 상으로 하여 위와 달러 분류하였지 

만 파혈판성의 강한 Lipiod이 집석을 보인 경우(Pat 

tern 1 , II 에 해당)가 81. 8 %를 나타냈마. 

간암에서 AFP의 양성율은 60-80 %로 알려져 있 

고1 7 ， 1 8 ， 19 ) 본 연구에서도 68_9 %로 나타나 다른 운헌 

들의 보고와 일치 하였 다_ Lipiodol-CT 45예 중 good 

20예에서 Lipiodol 투여 전후， AFP치의 불변과 감소 

가 90 %로 나타나 Yamada 둥20 )의 보고와 유사하였￡ 

여 Lipiod이이 종괴 에 잘 첨 착펀 경 우 Lipiodol dro­

plet에 의한 간동액 색전효과까지 기 대할 수 있어 간 

암 치료에 있어서도 임상석 의의를 가질 수 있을 것으 

로 생각된다. 

본 연구 결과 수치상으로 종괴 크기가 클수록 AFP 

치가증가하고， 마결절형과미만형이 고럽형보다 AF­

P치가 높았지만 통계학적으로 의미는 없었마(P> 

0,10) , Chen 둥2 1 )도 직경 3 cm 이하의 간암에서 종괴 

크기 가 AFP치 와의 통계 학적 상관관계 가 없 마고 보고 

하였다_ Yamada 둥20 )은 색전술후 중심부 저음영(괴 

사) 부위 가 증가할수록 AFP치 가 낮아진마고 하였지 

만 본 연구에선 괴사량파 AFP치와의 상관관계는 없 

었다. 알반적으로 간암에서 AFP 양성율은 젊은 환자 

에서 더 높고 원격전이를 보인 간암환자에서 더 높은 

것으로 알려져 있다9 ) 

복부 CT에 서 안보안 소결절(daughter nodule)들이 

Lipiodol-CT에서 보인 경우가 20 %에서 있었는데， 

Yumoto 둥4 )은 24예 중 15예 (62 _ 5 %), 박 동9 )은 24예 

중 14예 (58 ， 3 %)에서 소결절들을 발견했마고 보고하 

였다. 복부 CT상 고럽형으로 생각하고 수울을 하려 

던 경우에도， 다결철형으로 Lipiodol-CT상， 특히 말 

초부위 나 횡 격 막 직하부에 나타나는 경우 치료 방법 이 

바뀌 고 예 후에 영 향을 마 치 므로， Lipiodol-CT의 임 상 

석 가치가 크다고 하겠다. 

따라서 원발성 간암 환자에서 통상적으로 시행하는 

복부 CT상 고럽형으로 수술적 치료의 적응증이라 할 

지라도 수술천 간동맥혈판 촬영술과 함께 Lipiodol을 

소량 주업 후 Lipiodo l-CT를 시 행 함무로써 수술후 재 

발율을 줄이고 여1 후를 좋케하며， 또한 색전술까지 뱅 

챙함A로써 치료효과도 기대해 볼 수 있겠다. 

V _ 결 론 

저자들은 1986년 2월 부터 1988년 1월까지 원딸성 

간암A로 입원하여 복부 CT 빛 간동액 조영술파 

Lipiodol-CT를 시 행 받은 45명 ( 냥 : 31, 여 : 14 )을 대 

상으로 종괴의 유형， 크기 ， 괴사량파 AFP치와의 상 

판판계 및 Lipiodol-CT의 진단적 가치를 평가하여 마 

음파 같은 결과을 얻었마. 

1. 종괴의 유형파 AFP치， 종괴의 크기와 AFP치 ， 

종괴 의 괴 사량파 AFP치 와의 흥계 학적 상판판계 는 없 

었마. 

2:- 고립형파 마결절형에서 괴사를 보인 예는 모두 

직경 5cm 이상이었다. 

3_ Lipiodol-CT상 Pattern II 즉， 내 측 괴 사를 제 외 
한 부위에 바교적 균둥한 Lipiodol 집석을 보인 경우 

가 가장 않았고， 이 는 종괴에 분포하는 혈판들이 파혈 

판성 일 해 혈류가 많은 종괴 에 Lipiodo l이 잘 침 착되 

는 것을 시사한다고 생각한다. 

4_ Lipiod이 CT가 단순 복부 CT보다 소결절들을 

발견하는데 우월하였다. 

5_ Lipiodol이 종패 에 잘 침 착된 경 우 Lipiodol 주 

업 전후의 AFP치의 불변과 감소가 90 %로 치유 파정 

에서 임상석 의의를 가질 수 있었다. 
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